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La presente investigación denominada: Gestión por Competencias y 
Empoderamiento en el Personal de Salud de un Centro Médico Privado San Juan 
de Miraflores – 2021, tuvo Como objetivo determinar la relación que existe entre 
Gestión por Competencias y Empoderamiento en el Personal de Salud de un 
Centro Médico Privado San Juan de Miraflores – 2021. La investigación fue de 
tipo básico, enfoque cuantitativo, nivel correlacional, no experimental, método 
hipotético deductivo, corte transversal, alcance descriptivo. La muestra fue 55 
profesionales, los resultados indican que el 49.09% de los encuestados exhiben 
como nivel bajo de gestión por competencias, el 34,55% nivel medio y el 16,36% 
exhiben el nivel alto. Igualmente, se ve que el 41, 82% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Empoderamiento, el 41, 82% nivel medio y el 16, 
36% exhiben el nivel alto. El nivel que predomina es el nivel medio y Bajo 
concluyendo que la variable Empoderamiento exhibe un nivel medio-bajo. Se 
concluyó que Existe relación entre Gestión por Competencias y Empoderamiento 
en el Personal de Salud de un Centro Médico Privado San Juan de Miraflores – 
















The present investigation called: Management by Competencies and 
Empowerment in Health Personnel of a Private Medical Center San Juan de 
Miraflores - 2021, aimed to determine the relationship that exists between 
Management by Competences and Empowerment in Health Personnel of a 
Medical Center Private San Juan de Miraflores - 2021. The research was of a 
basic type, quantitative approach, correlational level, non-experimental, 
hypothetical deductive method, cross section, descriptive scope. The sample was 
55 professionals, the results indicate that 49.09% of those surveyed show a low 
level of management by competencies, 34.55% have a medium level and 16.36% 
show a high level. Likewise, it is seen that 41.82% of those surveyed show a low 
level of Empowerment, 41.82% have a medium level and 16.36% show a high 
level. The predominant level is the medium and low level, concluding that the 
Empowerment variable exhibits a medium-low level. It was concluded that there 
is a relationship between Management by competencies and empowerment in 
Health Personnel of a Private Medical Center San Juan de Miraflores - 2021 (sig. 











Vivimos en un mundo globalizado donde las organizaciones están utilizando una 
fuerza laboral competitiva con habilidades que pueden ser utilizadas para 
identificar y resolver los problemas diarios encontrados en el lugar de trabajo, 
Por eso, se han propuesto un nuevo método que está directamente relacionado 
con los cambios organizacionales y la formación del talento de las personas para 
que encuentren mejores profesionales en competitividad.  
 A nivel internacional, se ha investigado la gestión basada en las 
habilidades y el desempeño de los socios que carecen de conocimientos de 
gestión de competencias y la importancia de aplicarlos. Asimismo, en la mayoría 
de las entidades, no identifica que habilidades y talentos poseen, lo que les 
dificulta concretar las áreas de trabajo en las que se involucrarán, a fin de 
asegurar que los colaboradores obtengan activamente un buen entusiasmo. Se 
debe determinar que están comprometidos con la correcta gestión en todas las 
organizaciones, porque el desempeño laboral es efectivo para todas las 
actividades que se realizan de acuerdo con las responsabilidades y 
compromisos y requisitos del jefe, pero no han mostrado una actitud proactiva 
en las tareas que realizan. Lo importante es que están bien gestionados. 
 La investigación realizado por HayGroup confirma que hasta el 60% de la 
gestión de habilidades de la empresa y el desempeño laboral apuntan a los 
rasgos potenciales de las personas en los sindicatos y otros conocimientos y 
motivaciones similares para mejorar el desempeño en diferentes actividades. 
También se ejecuta debido al impacto en los talentos. Negligencia o gestión de 
actividades de incumplimiento para evitar una mala gestión que conduzca al 
fracaso de sus adquisiciones y fusiones. Sin embargo, las empresas deben jugar 
un papel muy importante para gestionar los procesos y lograr una ventaja 
competitiva. En los últimos años, el 80% de las Compañías que cotiza en el 
Reino Unido Han llevado a cabo actividades de gestión de capacidad en el 
campo del personal. Norte y sur América Han implementado diversas estrategias 
en el proceso de gestión y Han realizado análisis de capacidad con las 





Muchas veces es difícil cubrir ciertos puestos de trabajo debido a la falta de 
talentos adecuados, así también es difícil para las empresas encontrar 
candidatos adecuados para los puntos con vacancia. La insuficiencia de 
capacidades en varios sectores del mercado laboral. Por lo que es imprescindible 
la Gestión por competencias (1). 
 A nivel nacional, esta situación es una amenaza a los motores del 
crecimiento y la economía que son las empresas e instituciones estatales, en el 
feroz entorno de competencia global, la ventaja competitiva siempre será y 
seguirá siendo el potencial de las personas que mejoran el bajo ejercicio; por lo 
tanto, hoy se realizan manejos de personal, decisiones planificadas y técnicas 
de gestión del trabajo; sin embargo, la situación es todo lo contrario porque se 
ve la falta de cualificación del personal para ocupar los puestos adecuados, lo 
que con lleva un declive en el servicio al cliente, de calidad baja y baja 
productividad, falta de identidad entre los empleados, cultura del trabajo en 
equipo y personal rígido.  
 Algunas pequeñas, medianas y microempresas utilizan la gestión acorde 
al desempeño empresarial del empleado, porque son habituales o creen que la 
gestión por competencias solo se desarrolla para las grandes organizaciones. 
Dado que la gestión se basa en la competencia, ayuda a optimizar errores o 
dificultades en la toma de decisiones en la unidad de negocio. Asimismo, la 
empresa obtiene una mayor ventaja competitiva frente a los competidores en el 
mercado a través de los conocimientos o habilidades personales que se le 
asignan al puesto. Lo que hacen es invertir en contratar personal más calificado 
para ser asignado al puesto, reduciendo costos, etc. tener en cuenta un factor 
muy importante en la buena gestión de los ingresos de la empresa. También se 
ven trabajadores pasivos, sin incentivos, falta de planes de incentivos laborales, 
resistencia al cambio, individualismo y miopía administrativa de gerentes 
responsables, estos son aspectos que son difíciles de promover orientados al 
desempeño y difíciles de lograr resultados (2).  
 A nivel local, en el centro médico privado san juan de Miraflores también 
existen problemas con el personal de salud no tiene empoderamiento, hay poca 
confianza en las habilidades, no tiene motivación en las capacidades y en los 
demás. En el centro médico desarrolla la gestión de competencias del personal, 
atraves de la dirección que realiza talleres y cursos de capacitación al personal 
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sobre gestión por competencias. El empoderamiento es la oportunidad de 
ejecutar con éxito una acción. Sin embargo, desde la perspectiva de la 
estructura, la limitación es que la potencia se distribuye no solo de arriba hacia 
abajo, sino también de abajo hacia arriba y lateralmente. 
La presente tesis se justifica en lo teórico porque se ha seleccionado teorías 
existentes y actualizadas de Gestión por competencias y empoderamiento en el 
personal de salud de un centro medico privado San Juan de Miraflores – 2021, 
de ese modo se ha confirmado dichos saberes, así mismo se ha buscado una 
relación entre ambos. las teorías que se basan son: en la teoría constructivista 
en gestiones por competencias de Mertens y la teoría Funcionalista en el 
empoderamiento de Kimble.También se justifica en lo practico porque las 
conclusiones son aplicables en el centro médico privado san juan de Miraflores 
- 2021 y ayudaran a en la toma de decisiones como es la capacitación del 
personal, programas de prevención de intervención temprana, campañas 
recreativas en pro de la institución. Finalmente se justifica en lo metodológico se 
va a elaborar el instrumento que son 2 cuestionarios, 1 para cada variable y que 
esos instrumentos van a ser validados a través de jueces de expertos y con toda 
su confiabilidad a través de su consistencia interna, porque se ha aportado a la 
investigación atreves de los cuestionarios que van a hacer adaptados y validez 
y probados su confiabilidad. 
 Es necesario mencionar el problema general: ¿Cuál es la relación entre 
Gestión por competencias y empoderamiento en el personal de salud de un 
centro médico privado San Juan de Miraflores – 2021? Los problemas 
específicos son: ¿Cuál es la relación entre Conocimientos y empoderamiento en 
el personal de salud de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021?; 
¿Cuál es la relación entre actitudes y empoderamiento en el personal de salud 
de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021?; ¿Cuál es la relación 
entre rasgos y empoderamiento en el personal de salud de un centro médico 
privado san juan de Miraflores – 2021?; ¿Cuál es la relación entre habilidades y 
empoderamiento en el personal de salud de un centro médico privado san juan 






También es necesario definir el objetivo general: Determinar la relación entre 
Gestión por competencias y empoderamiento en el personal de salud de un 
centro medico privado San Juan de Miraflores – 2021. Los objetivos específicos 
son: Determinar la relación entre Conocimientos y empoderamiento en el 
personal de salud de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021; 
Determinar la relación entre actitudes y empoderamiento en el personal de salud 
de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021; Determinar la 
relación entre rasgos y empoderamiento en el personal de salud de un centro 
médico privado san juan de Miraflores – 2021; Determinar la relación entre 
habilidades y empoderamiento en el personal de salud de un centro médico 
privado san juan de Miraflores – 2021. 
 Así mismo, la hipótesis general es: Existe relación estadísticamente 
significativa entre Gestión por competencias y empoderamiento en el personal 
de salud de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021: Las 
hipótesis especifica son: Existe relación estadísticamente significativa entre 
Conocimientos y empoderamiento en el personal de salud de un centro médico 
privado san juan de Miraflores – 2021; Existe relación estadísticamente 
significativa entre actitudes y empoderamiento en el personal de salud de un 
centro médico privado san juan de Miraflores – 2021; Existe relación 
estadísticamente significativa entre rasgos y empoderamiento en el personal de 
salud de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021; Existe relación 
estadísticamente significativa entre habilidades y empoderamiento en el 














II MARCO TEÓRICO 
Dentro de los antecedentes internacionales, se cuenta con Rojas, C. Hernández, 
H. y Niebles W (2020 - Colombia) con su artículo realizado definir un objetivo 
común, la administración sostenible de un sistema de gestión integral en los 
servicios de salud. Se utilizaron técnicas de investigación como entrevistas y 
encuestas, los enfoques utilizados fueron cualitativos, Considerando Como 
empleado de 65 instalaciones médicas de Barranquilla, la muestra está 
conformada por clínicas y laboratorios clínicos de diversos grados de 
complejidad, la técnica e instrumento de acumulación de datos fue la encuesta y 
el cuestionario respectivamente. Después de analizar los resultados se vio que 
estos analizan el impacto del medio ambiente, la estrategia y el sistema de 
gestión administrativa. De esta manera se logra el fortalecimiento a nivel 
institucional en el campo de los servicios médicos, la dirección de los sistemas 
de información geográfica y las estrategias sostenibles (3).  
De la misma forma se consideró a, Ruiz, F. y Marcos, J. (2019 - España) en su 
tesis se trazó como objetivo desarrollar un modelo de vigilancia universal, integral 
y flexible para ayudar a los usuarios a tomar decisiones relacionadas con su 
salud, para lo cual realizó un estudio descriptivo, con la finalidad de resolver el 
piloto presentado y estudiar su viabilidad, con base en el concepto de 
arquitectura distribuida (encaminada a servicios) y dispositivos infiltrados, se han 
desarrollado dos sistemas que cumplen con las características de 
interoperabilidad, robustez, escalabilidad, autonomía y eficiencia del sistema de 
monitoreo. Los resultados obtenidos en el transcurso del estudio confirmaron la 
hipótesis propuesta, mostraron que el sistema desarrollado se ajusta a las 
funciones descritas en el modelo y la arquitectura, y ayudaron a desarrollar un 
modelo de monitoreo que se enfoca en empoderar a los pacientes (4).  
Por su parte Toledo, A. Orrego, C. y Perestelo, L. (2019 - España) en su 
artículo realizado se planteó como objetivo explorar sobre la experiencia de 
pacientes con enfermedades crónicas y el papel de la comunicación escrita en 
la mejora de la salud y determinar los usos, necesidades, valores y preferencias 
de pacientes y usuarios al respecto, para tal efecto se realizó una investigación 
y descriptivo cualitativo en la cual se fijó como muestra 115 pacientes, para la 
acumulación de datos se utilizaron la revisión bibliográfica y la encuesta, la 
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experiencia de pacientes y usuarios ayuda a contextualizar la utilización de la 
comunicación escrita y puede jugar un papel específico en la comunicación 
escrita al promover el crecimiento del conocimiento, la toma de medidas 
enterada y participada, el autocontrol de las enfermedades y la continuidad de la 
atención. Como gestión de comunicación de poder con los profesionales y el 
método de salud (5). 
Así también se cuenta con Sanromà, M. (2016 - España) en su tesis se 
planteó como objetivo evaluar la efectividad del programa de empoderamiento 
promover y desarrollar conductas que promuevan la salud de los estudiantes de 
enfermería para lo cual se estableció un estudio descriptivo y correlacional 
teniendo como muestra de investigación a 166 estudiantes. Las herramientas 
que se utilizan para recolectar las variables son primero la demografía social, la 
salud, el consumo de sustancias tóxicas y la forma de evaluación del propio plan 
de empoderamiento, todas ellas establecidas temporalmente. También existe el 
"Cuestionario de Salud Mental Positiva" (CSMP), el último es la escala Health-
Promoting Lifestyle Profile II (HPLPII) para la población española, los resultados 
revelan que las intervenciones relacionadas con el programa de 
empoderamiento "Rejuvenecer la salud: cuidar de sí mismo, cuidar de sí mismo" 
son eficaces para promover y desarrollar conductas que promueven la salud y 
salud mental en estudiantes de enfermería. Estos resultados se suman y reiteran 
Existe evidencia empírica de interés en establecer un programa de intervención 
basado en un modelo de promoción de la salud. Como la evaluación del propio 
plan por parte de los estudiantes reconoce que la sugerencia tiene un significado 
positivo para mejorar los estilos de vida, promover las habilidades personales y 
el desarrollo futuro de la enfermería profesional (6). 
Igualmente se tomó en cuenta a Rutz, A. y Buss, M (2015 - Brasil) en su 
artículo tuvo como objetivo alcanzar el empoderamiento político de las 
enfermeras en la experiencia hospitalaria, para lo cual desarrolló un estudio 
descriptivo, En la encuesta participaron diez enfermeras de diferentes 
departamentos de un hospital universitario. Los datos recogidos entre abril de 
2011 y julio de 2011 a través de observaciones simples, entrevistas y un grupo 
focal. El análisis temático aborda el contenido obtenido y propone dos temas 
sobre las barreras y el potencial del enfermero en la búsqueda del 
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empoderamiento político; se manejó la encuesta y el cuestionario los cuales se 
validaron por expertos Los resultados muestran la relevancia de las fuerzas que 
existen en el hospital para las enfermeras como figuras políticas. Las personas 
también encontraron que a través de la comprensión del proceso de trabajo y la 
relación interpersonal y el posicionamiento de la conciencia crítica, hay 
alienación, comunicación sumisa, comunicación de otros y posible capacidad de 
cooperación (7). 
Así mismo es necesario referir a los antecedentes nacionales, se ha 
considerado a Paitán, E. (2020) en su tesis se planteó como objetivo instituir la 
relación entre la gestión administrativa y el empoderamiento para lo cual realizó 
un estudio descriptivo, la muestra fue de 252 enfermeros, para recoger los datos 
se empleó un cuestionario mediante la encuesta, teniendo como resultado, "p = 
0.000, la correlación es 0.534", que se considera un valor positivo, y al mismo 
tiempo se aplica el método Rho de Spearman, estableciendo así la correlación 
entre las dos variables estudiadas. Estos resultados han llevado al 
establecimiento de una relación importante entre las variables en estudio (8). 
Así mismo se consideró a los autores Peralta, H. (2019) en su tesis se 
planteó como objetivo determinar el nivel de autorización de los gobiernos 
locales en sus cargos de salud en el trascurso de descentralización, se designó 
a 93 personales administrativos, a los cuales se les aplicaron un cuestionario 
para hacer posible la recolección de datos, las conclusiones indican que el nivel 
de autorización del gobierno local es bajo. El nivel de autorización difirió entre 
los gobiernos locales estudiados, siendo más habitual en saneamiento 
ambiental, promoción y prevención, y desarrollo y mantenimiento de 
infraestructura. Como parte de la descentralización del gobierno local, el proceso 
institucional de mejoramiento de la capacidad de salud está restringido debido a 






De la misma manera Choque, T. (2019) en su tesis tuvo por objetivo 
establecer la influencia del clima organizacional en el empoderamiento, para ello 
se realizó un estudio descriptivo y se utilizó el cuestionario, se tomó como 
muestra a 40 enfermeras jefes, nombradas, todas son mujeres. Se concluyó que 
todas las dimensiones del clima organizacional influyen en el empoderamiento 
(10). Igualmente Fernández, L. (2018) en el artículo tuvo por objetivo determinar 
la situación actual sobre Gestión Logística y Calidad de los Servicios Públicos, 
para tal efecto se realizó un estudio descriptivo cuantitativo, en el estudio se 
consideran como muestras 45 trabajadores; para lo cual se manejó los 
cuestionarios y la guía de encuesta. Los resultados del estudio mostraron que el 
Ministerio de Madre de Dios adoptó un enfoque transcultural hacia la comunidad 
local para la gestión de servicios de salud insuficiente (60%) y solo el 11.1% de 
los recursos humanos de DIRESA tenía suficientes capacidades de salud 
transcultural (11). 
Así también se cuenta con Sánchez, K. (2017) en su tesis se planteó su 
objetivo determinar la prevalencia de factores estresantes relacionados con el 
trabajo entre los trabajadores de la salud prehospitalaria, para lo cual se 
estableció un estudio descriptivo y correlacional teniendo como muestra se tomó 
a 99 personas del personal asistencial pre y hospitalarios, se ha utilizado el 
cuestionario como herramienta de datos, mediante el análisis de los resultados 
se obtiene que la presión laboral del personal de atención pre hospitalaria del 
programa SAMU es muy alta. Otro resultado relacionado es que la presión 
laboral de los dos grupos profesionales es muy similar: Doctores y enfermeras. 
Los factores relacionados con el estrés en el trabajo son: fueron de permanencia 
en SAMU, y la edad de la enfermera. Frente al hospital. Conclusión: Según el 
plan de atención prehospitalaria, la tasa de estrés en el trabajo del empleado es 
68% Atención pre hospitalaria planificada por SAMU. La mejor experiencia 
laboral La reducción de las visitas por mejor turno de carrera y ser demasiado 
joven están relacionados con la presión laboral entre el personal de atención pre 





Sobre las teorías relacionadas es necesario abordar al concepto de 
Gestión por competencias. 
La gestión de competencias es el proceso que admite determinar las 
habilidades de las personas intimadas para cada puesto de trabajo a través de 
datos personales cuantificables y objetivamente medibles. El objetivo principal 
es realizar nuevos métodos de gestión que permita a los recursos humanos de 
forma más integral y eficaz en función de las estrategias de la empresa. El triunfo 
depende de la calidad y recurso de los factores humanos. Cuanto mayor sea el 
grado de integración, mayor será la calidad de cada miembro del equipo, y 
nuestra empresa será más competitiva en un mercado en invariable cambio (13).  
Por lo tanto, además de afectar el desarrollo profesional del personal, 
también permite a los gerentes participar en la gestión de sus recursos humanos, 
y ayuda a decidir de manera objetiva y de acuerdo con estándares uniformes. 
En el sistema de gestión de competencias, es importante analizar la profesión 
de acuerdo con la competencia necesaria para asegurar que el trabajo se haga 
bien. Por ello, es fundamental tener la capacidad de diseñar un curriculum 
adecuado y desarrollar cada puesto de acuerdo con la cultura organizacional 
(14,15).  
La gestión de la capacidad es un modelo de gestión que admite a todos 
los empleados de una organización trabajar juntos para lograr los objetivos de la 
empresa. Este tipo de gestión estratégica se esfuerza por integrar 
orgánicamente a todos los equipos dentro de la empresa para lograr los 
resultados deseados basándose  en la visión y misión del ente (16,17). 
Un requisito clave para que este tipo de gestión logre los resultados 
esperados es que todos participen en el proceso. Cuando decimos "todos", nos 
referimos al CEO de la empresa ya los empleados que acaban de incorporarse 
a la empresa. Se trata de desarrollar y utilizar las habilidades de los empleados 
para asegurar el desarrollo y crecimiento de talentos y organizaciones. Por esta 
razón, la gestión por competencias tiene un impacto en cada momento que un 
empleado experimenta en la organización, incluyendo: selección, capacitación y 
desarrollo, evaluación del desempeño, planificación de carrera. (18,19). 
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Igualmente, acerca de los modelos para determinar las Competencias se 
menciona que existen diferentes modelos para determinar competencias, y se 
abordarán los tres más utilizados.  
El primero es el modelo de comportamiento, Se enfoca en personas con 
desempeño sobresaliente, es decir, para trabajadores que se desempeñan bien 
y cuyos resultados laborales cumplen con las expectativas de la empresa, para 
determinar sus características y habilidades, y así determinar sus puestos. En 
este ejemplo de examen, las capacidades clave tienen un impacto decisivo en el 
progreso del trabajo y la marcha de la organización, porque investigan los 
elementos centrales de las capacidades (20). 
Para este tipo, la noción de capacidad se precisa como: La verdadera 
cabida para alcanzar metas o lograr metas en un contexto dado cuyas 
características básicas de las personas están relacionadas causalmente con la 
finalización exitosa del trabajo. La habilidad es la característica básica de un 
individuo, causalmente relacionada con la eficiencia y / o los estándares de 
excelencia en el desempeño en el trabajo o situaciones (21).El modelo también 
completa la noción de desempeño sobresaliente, que significa realizar una tarea 
de manera sobresaliente, tratando de determinar los atributos de los personales 
más triunfantes mediante la indagación educativa (22). 
La competencia se basa en modelos que identifican comportamientos 
relacionados con el desempeño exitoso, estos modelos proporcionan una base 
objetiva para evaluar el desempeño, el desarrollo y la selección de individuos en 
el campo. (23). El modelo ilustra los siguientes hechos: variables visibles e 
invisibles que afectan el comportamiento: variables visibles, habilidades: una 
persona sabe hacer el bien. Conocimiento: la comprensión de una persona de 
un campo en particular.  Variable invisible, valor social / rol: La imagen que un 
individuo planea a los demás, reflejando lo que cree que es importante hacer o 
hacer. Autoimagen: la forma en que una persona se ve a sí misma. Rasgos: una 
forma habitual de comportamiento. Motivación: Corrientes y preferencias 




Sobre la tipología de competencia entre ellas, destacan Capacidades 
"umbral" o "básicas": Son las que las organizaciones necesitan para lograr un 
desempeño apropiado moderado o mínimo. Trabajadores, capacidades 
diferenciadoras: estas capacidades pueden diferenciar a los empleados de alto 
rendimiento de los empleados de rendimiento medio, habilidades generales: Son 
habilidades que se repiten sistemáticamente de un puesto a otro y son aplicables 
a una amplia gama de trabajos (25).  
El segundo modelo es el Modelo Funcional, que es la capacidad valorativa 
y descriptiva toma como referencia teórica la hipótesis de la sociología 
funcionalista, cuyo origen es el esfuerzo del gobierno británico por adaptar el 
sistema de formación y formación profesional se adaptan a las necesidades del 
mercado laboral. Los subsistemas están funcionalmente relacionados entre sí. 
En este modelo, el concepto de competencia se define como: La capacidad real 
de un individuo para dominar una serie de tareas que constituyen una función 
específica (26).  
Los empleados pueden desarrollar una serie de funciones y / o tareas que 
constituyen su profesión también existen instituciones dedicadas a esta temática, 
que definen la capacidad laboral como: La calidad personal e intransferible se 
refiere al desempeño de un trabajo específico, con En un nivel aceptable de 
calidad y un clima laboral adecuado. Departamento de producción basado en el 
conjunto de actitudes, conocimientos y habilidades requeridas para completar 
con éxito las actividades que constituyen el puesto de trabajo Función 
Estándares definidos. La capacidad de responder con éxito a necesidades 
complejas y completar con éxito una actividad o tarea mediante la movilización 
de recursos (incluidos los cognitivos y no cognitivos) en circunstancias 
específicas (27). Desde este punto de vista, las metas y oficios de una empresa 
no deben plantear cerrada mente, sino desde su relación con el medio ambiente. 
Por tanto, la función de cada miembro del personal de la organización no solo 
debe estar relacionada con el entorno de la empresa, sino que también debe 
constituir un subconjunto dentro del sistema del ente, donde cada función es otro 
entorno Este modelo funcional se utiliza para identificar habilidades para analizar 
los distintos relaciones entre las habilidades, conocimientos y habilidades de los 
personales, así como los resultados de su diligencia en la empresa, e identificar 
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aquella características relacionadas con los trabajadores. Obtén resultados o 
resuelve problemas (28).  
El modelo se basa en la medición de resultados para identificar los 
principales objetivos y áreas de carrera de la organización, es decir, parte de los 
principales objetivos, hasta que se determina el juego. La peculiaridad principal 
de este tipo es que, aparte de concentrar en los efectos de los trabajadores (más 
que en el proceso de obtención de los resultados) (29). 
Como tercer modelo es el Modelo Constructivista, El modelo parte de un 
examen de la relación existente entre el grupo y el medio ambiente, y entre 
formación y el empleo. Sé realizado evaluaciones para confirmar y describir sus 
habilidades, se hizo reseña a sus oportunidades y metas de trabajo, así Como al 
ambiente social y profesional relacionado con Ellas. El establecimiento de la 
competencia no es solo la función del mercado, sino también la única 
competencia que valora a las personas, sus metas y posibilidades (30).  
Para el modelo constructivista, la habilidad se define como: La capacidad, 
conocimientos y habilidades para resolver las dificultades en el proceso laboral 
profesional desde la estructura organizacional. Bajo el modelo constructivista, la 
determinación y descripción de la competencia debe realizarse al final del 
proceso de formación orientado a la acción, y debe analizarse la disfunción del 
lugar de trabajo, incluyendo a todos los protagonistas que constituyen la 
estructura social del lugar de trabajo (31). 
En la etapa inicial de evaluación de capacidades, se debe enfatizar en el 
análisis de la disfunción del costo por falta de calidad e ineficiencia, para evitar 
desconocer posibles problemas en la estructura social y evaluar la capacidad o 
productividad organizacional. Para implementar este proceso, es necesario no 
solo considerar a aquellos empleados que son los más efectivos en el trabajo 
(como defensores de los métodos de comportamiento) (30).   
En Francia, se observa principalmente que el modelo se aplica a la 
formación normativa, creando títulos profesionales, haciendo obligatoria la 
formación en el lugar de trabajo y verificando gradualmente los conocimientos 
adquiridos. El trabajo posterior debe enfocarse en determinar las capacidades 
requeridas para cada puesto, y debe ser realizado de manera conjunta y 
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participativa por trabajadores, empleadores o gerentes e instructores de 
capacitación (31). 
Por otro lado, el Enfoque basado en Competencias para la Gestión de 
Recursos Humanos, es el método de gestión de capacidades nació en la nueva 
era y es una importante herramienta estratégica para hacer frente a los desafíos 
que plantea el entorno actual. Para ello, es necesario velar por el desarrollo y la 
gestión del potencial de las personas, que saben hacer o lo que pueden hacer 
(32).  
Para gestionar con éxito a través de la competencia, debe existir un 
modelo que la sustente, que debe considerar los puntos más resaltantes e 
acreditadas del cometido de las personas. Por tanto, la noción de gestión por 
competencias tomo como pilar las capacidades y resultados solicitados para un 
desempeño conveniente, atraer, desarrollar y mantener talentos a través del 
ajuste permanente de los sistemas y técnicas de recursos humanos (33). 
Para ello, primero es preciso concretar la visión de la empresa (el rumbo 
que quiere tomar), las metas y misiones (lo que se está haciendo), y las pautas 
marcadas por los máximos líderes. La organización de gestión de la empresa 
desarrolla un lenguaje común y desarrolla habilidades laborales basadas en 
datos personales. Estas capacidades generadas deben verificarse para que las 
capacidades den paso al bosquejo de técnicas de recursos humanos (34). El 
principal objetivo del método de gestionar la capacidad consiste en implementar 
un mejor estilo de gestión para su organización para gestionar de forma integral 
los recursos humanos de forma más eficaz (35). 
A través de la gestión de capacidades, pretendemos alcanzar los 
siguientes objetivos: (a) Mejorar y facilitar la gestión integral de recursos 
humanos. (b) Producir un proceso para optimizar permanentemente la eficacia y 
el nivel de distribución de los recursos humanos. (c) Acuerdo sobre gestión de 
recursos humanos y la estrategia organizacional. (d) Los gerentes se dedican a 
la gestión de recursos humanos. (e) Contribuir al progreso profesional de los 
empleados y organizaciones en un entorno en constante cambio. (f) Toma de los 
fallos objetiva y unificada. Asimismo, un modelo de gestión con la competencia 
como elemento principal debe permitir: Utilizar estándares compartidos y 
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consistentes para unificar los diferentes procesos de gestión de personal, 
vincular habilidades personales con habilidades de equipo para agregar valor al 
proceso de trabajo (36). 
Dentro de las dimensiones de gestión por competencias, tenemos la 
Primera dimensión es Conocimientos que es una recopilación de información 
sobre un tema, materia o disciplina adquirida a lo largo del tiempo. De igual 
forma, otro autor dijo que es el conocimiento y la información que se obtiene para 
que el personal médico lo maneje, comprenda y domine de una manera 
determinada y de manera consistente para lograr y mantener un desempeño 
efectivo, lo cual es muy especial. También señalaron que esta es la capacidad 
de resolver de manera efectiva ciertos problemas. 
Segunda dimensión es Actitudes, que son la combinación de prácticas, 
modos, conductas y hábitos ineludibles para asegurar una interacción 
conveniente, mejorar las relaciones interpersonales y lograr una comunicación 
(es decir, enviar o recibir mensajes, información o comandos correctamente). La 
actitud está relacionada con la actitud exitosa del trabajo. 
Tercera dimensión son los Rasgos que son lo que un individuo hace, dice 
o asimila en un determinado contexto. Igualmente, son comportamientos y 
estructuras que los empleados realizan en diferentes contextos, y pueden 
detallar discrepancias individuales (37) 
Cuarta dimensión son las Habilidades, que se refiere a las habilidades que 
los humanos han desarrollado de forma aprendida o innata a lo largo de los años, 
sirviéndoles en su formación o carrera. Las habilidades son el desempeño 
natural de una persona desempeñándose sin mucho esfuerzo. Asimismo, las 
habilidades pueden apoyar la influencia, la motivación y la gestión de conflictos 
en un grupo de trabajo. De manera similar, el trato personal también es muy 
transcendental en las destrezas interpersonales, y la gerencia debe poder 
comunicarse, inspirar, guiar e impulsar frenesí. Su desarrollo significa la 
capacidad de inspeccionar nuestras impresiones con los demás y la posibilidad 




También es necesario definir la segunda variable Empoderamiento. El 
empoderamiento de los empleados es una habilidad de gestión cuya meta es 
brinda a los empleados los equipos y los recursos necesarios para asumir 
decisiones honestas en su trabajo sin esperar una supervisión. El 
empoderamiento es una habilidad a largo plazo que demanda recursos 
considerables y que implica una importante inversión financiera y de tiempo por 
parte de la dirección del ente (39). 
Casique (2018) sugiere que el empoderamiento de los empleados que 
están al frente es perentorio si las empresas desean entender los procesos 
comerciales céntricos, ya que ellos tienen más cercanía de estos procesos y 
entienden más cómo funcionan (40). El empoderamiento del trabajador se centra 
en garantizar que los empleados obtengan los derechos y el respeto que 
merecen en el lugar de trabajo. Esto incluye todo, desde la protección contra la 
discriminación hasta los foros para discutir las injusticias. Pero más allá de los 
casos básicos de tratar a los trabajadores con una decencia humana básica, el 
empoderamiento en el lugar de trabajo también ha adquirido muchos otros 
significados (41,42). 
La confianza para trabajar de forma autónoma, según que la fuerza laboral 
se convierte más dinámico, también crece el número de trabajadores remotos. 
Sin que muchos lo sepan, esta es en realidad una forma de empoderamiento de 
la fuerza laboral. Demuestra una mayor confianza por parte de los empleadores 
al permitir que los empleados creen sus propias condiciones para un trabajo 
responsable (43,44). 
Así mismo el reconocimiento al esfuerzo y la excelencia es una forma 
simple de empoderamiento de los empleados que no requiere un cambio real por 
parte de los empleadores. No se trata de crear competencia o menospreciar a 
aquellos que no cumplieron con las expectativas, es simplemente la afirmación 
de los empleados que trabajan duro para lograr resultados (44,45). El 
reconocimiento a los empleados al distinguirlos. Piense en ello en yuxtaposición 
con reprenderlos. Si hacen algo mal, son reprendidos como un refuerzo negativo 
para disuadir futuros errores. Los empleadores que premian a sus empleados 
para que hagan lo mejor que puedan (46,47). 
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Con la rapidez con la que la tecnología evoluciona y los mercados 
cambian, la educación continua es esencial para la supervivencia. Los 
empleadores que abogan por la educación continua empoderar a sus empleados 
para que marquen el ritmo de las nuevas innovaciones, para que no se 
estanquen ni se atrasen en las habilidades que los hacen emplearles. Ya se trate 
de la financiación para volver a la escuela o el acceso a créditos de educación 
continua a través de organizaciones de la industria, los empleados exigen los 
medios para mantenerse educados (48,49). 
Igualmente se menciona que el empoderamiento es una piedra angular 
de la cultura. Los empleados quieren más que un escritorio para trabajar y la 
libertad de ganarse la vida en un entorno seguro. Las empresas que buscan 
atraer y retener a los mejores talentos deben reconocer las señas de identidad 
del empoderamiento e inculcarlas en la cultura de su empresa (50,51). Hacer 
que el personal y los equipos se sientan empoderados conlleva una serie de 
aspectos positivos. Puede mejorar el desempeño y mejorar la calidad del trabajo 
y la satisfacción laboral de los empleados. También puede promover la 
cooperación entre los miembros del equipo. Además, el empoderamiento del 
personal aumenta la responsabilidad y la rendición de cuentas de los empleados, 
lo que podría conducir a un aumento de la productividad. Además, puede 
fomentar la innovación y la resolución creativa de problemas. (52,53). 
Para muchos pacientes, tener un buen proveedor de atención médica a 
su lado ayuda a mejorar su experiencia de hospitalización. Pero, ¿qué puede 
ayudar a estos proveedores a desempeñarse mejor? Un estudio reciente mostró 
que en entornos dinámicos como los hospitales, sentirse empoderado es la 
clave, y el empoderamiento se puede promover creando un entorno que fomente 
el comportamiento proactivo, con el objetivo de priorizar la atención al paciente. 
(54,55). 
Durante las últimas décadas, se ha llevado a cabo una extensa 
investigación sobre la autorización en varios contextos, pero un estudio reciente 
dirigido por la profesora asistente de LeBeau Business School, la Dra.Lauren 
D'Innocenzo, encontró que en Ramón (2019), empoderar al equipo es un medio 
importante que los líderes pueden utilizar para mejorar el desempeño individual. 
En su estudio, los investigadores analizaron datos de 544 personas en 78 
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unidades hospitalarias en dos hospitales recopilados de múltiples fuentes 
durante tres períodos de tiempo desiguales (56). 
Los investigadores investigaron los hospitales porque el desempeño de 
su personal es importante. Este tipo de entornos deben promover un sentido de 
empoderamiento de equipos e individuos, mejorando así el desempeño (57). 
Aunque el empoderamiento a menudo se considera un factor clave en el cuidado 
de la salud, nuestra investigación también informa que los beneficios del 
empoderamiento no siempre se materializan ", dijo D'Innocenzo. Consideramos 
que los equipos y empleados de empoderamiento superan los problemas del 
hospital. Saber por qué la presencia de autorización no siempre mejora el 
rendimiento (58). 
Las dimensiones de empoderamiento son: Significativo, La efectividad de 
asignar metas u objetivos laborales se refiere a los estándares de los 
trabajadores, lo que significa que existen problemas entre los requisitos 
funcionales y sus creencias, valores y comportamientos (59). 
La siguiente dimensión es Competencias También llamada autoeficacia, 
es la certeza personal sobre el potencial de usar sus habilidades para realizar 
ciertas acciones. El término "competencia" se usa a menudo en lugar de 
"autoestima", porque el término generalmente se refiere a la eficiencia de la 
tarea, no a la capacidad del objeto (60). 
La otra dimensión es Autodeterminación, Se le puede llamar la emoción 
específica de elegir si se inicia una acción, Difusión de la independencia para 
iniciar y continuar el proceso de trabajo; uno de esos modelos es la decisión de 
supuestos, reglas y voluntad de ejecución. La siguiente dimensión es el Impacto, 
Este es el nivel en el que los trabajadores pueden influir directamente desde 
fuera del lugar de trabajo. La dimensión de influencia es diferente de la fuente de 
control afectada por el lugar de trabajo, que es una personalidad que permanece 
en diferentes entornos. La última dimensión es la seguridad, Apoyar el estado de 







3.1. Tipo y diseño de investigación  
El tipo de investigación es básica, el enfoque cuantitativo, el diseño no 
experimental de tipo correlacional y de corte transversal, porque va a medir en 
el momento determinar. 
Al respecto, se  expresó que la investigación de correlación es una indagación 
no experimental, se logran calcular dos variables e instituir una relación 
estadística (correlación) entre ellas sin contener variables externamente para 
obtener conclusiones distinguidos (62). 
La encuesta actual muestra que las variables son tanto a habilidades digitales y 
educación virtual no serán manipulados, serán estudiados en su estado natural 
en el que se encuentran. 
Gráficamente se denota:  
 
 
M= personifica la muestra,  
Ox = Gestión por competencias 
Oy = empoderamiento 
R = personifica la relación de variables 
3.2. Variables y Operacionalización  
Variable 1: Gestión por Competencias. 
La gestión de competencias es un proceso que permite determinar las 
habilidades del personal requerido para cada puesto a través de datos 
personales cuantificables y objetivamente medibles. La meta primordial es 
implementar un estilo diferente gestión que permita administrar los recursos 
humanos de forma más integral y eficaz en función de las líneas importantes del 





Variable 2: Empoderamiento 
Se relata al fortalecimiento de la capacidad de un sujeto o de un grupo, porque 
este es un rasgo que todo trabajador médico debe poseer en todas las disciplinas 
que se enfocan en las personas que cuida de manera similar. El poder de los 
profesionales de enfermería se considera un estado en el que las enfermeras 
han controlado su práctica y adquirido las habilidades necesarias para 
desempeñar sus funciones profesionales dentro de la organización que operan. 
Sus elementos son: Significativo, Competencias, autodeterminación, Impacto, 
Seguridad (39). 
3.3. Población, Muestra y Muestreo  
Población de Estudios 
Estará compuesto por 55 trabajadores del Centro de Salud Médico Privado de 
San Juan de Miraflores.  
Muestra 
La muestra está compuesto por 55 trabajadores Del Centro de salud médico 
privado de San Juan de Miraflores. 
Muestreo 
Por conveniencia, se ha aplicado un muestreo no probabilístico  
3.4. Técnicas e Instrumentos de Recolección de Datos  
Técnica: La encuesta. 
Las encuestas son herramienta para recopilar información cualitativa y / o 
cuantitativa de una Población. Para ello desarrollo para esto un cuestionario y 
los datos obtenidos serán tratados mediante métodos estadísticos. Por tanto, la 
encuesta es una herramienta para comprender las características de un grupo 
de personas. Pueden ser variables económicas, Como los niveles de ingresos 











El instrumento que se aplicará es el cuestionario. 
Variable 1 
Ficha técnica de Cuestionario de gestión por competencias 
Nombre Escala para medir gestión por competencias 
Autor Alles (2005) 
Adaptado por Luis Angel Quispe Nina (2021) 
Administración Individual  
Duración 7 minutos aproximadamente 
Objetivos  Determinar las relaciones de las variables 
Escala (1) Nunca, (2) Casi nunca, (3) A veces, (4) Casi siempre 
(5) Siempre 
Niveles-Rango Alto 93 – 125; Medio 59 – 92; Bajo 25 -58 
Tipo de ítems Enunciados 
N° de ítems 25 
Fuente: Elaboración propia 
Variable 2: 
Ficha técnica de Cuestionario de empoderamiento 
Nombre Escala para medir el empoderamiento 
Autor Elio Paitán Sedano, año 2019 
Adaptado por Luis Angel Quispe Nina (2021) 
Administración Individual  
Duración 7 minutos aproximadamente 
Objetivos  Determinar las relaciones de las variables 
Escala (1) Nunca, (2) Casi nunca, (3) A veces, (4) Casi siempre 
Niveles-Rango Alto 74 -100; Medio 47 – 73; Bajo 20 -46 
Tipo de ítems Enunciados 
N° de ítems 20 





Validez del cuestionario 
La validez es una de las características psicométricas de una prueba psicológica. 
Expresa el grado de precisión con el que una prueba puede medir lo que dice 
medir. Existen principalmente dos formas de verificar la validez de una prueba: 
examinando el contenido de la prueba y correlacionándolo con otras unidades 
de medir (64).  
En este caso se realizará la validez de contenido se basa en el juicio de expertos. 
Tabla 1  
Resultados de expertos para la validez del cuestionario Gestión por 
Competencias 
 Experto Resultado 
1 Mg. Jimmy Carlos Orihuela Salazar  Aplicable 
2 Dra. Yolanda Josefina Huayta Franco Aplicable 
3 Dra. Teresa Narváez Aranibar  Aplicable 
 
Tabla 2  
Resultados de expertos para la validez del cuestionario Empoderamiento 
segura 
 Experto Resultado 
1 Mg. Jimmy Carlos Orihuela Salazar Aplicable 
2 Dra. Yolanda Josefina Huayta Franco | Aplicable 
3 Dra. Teresa Narváez Aranibar Aplicable 
En el Anexo 5 se adjuntan los certificados de validez. 
Confiabilidad del instrumento 
Una medición es confiable si los resultados permanecen constantes de la misma 
manera a lo largo del tiempo. En este caso habrá una alta confiabilidad, mientras 
que un instrumento de medición no es confiable si las mediciones repetidas dan 




La confiabilidad se evalúa mediante el factor alfa de Cronbach, para una prueba 
piloto de 15 trabajadores. 
Tabla 3 
Confiabilidad del cuestionario de Gestión por Competencias 
Estadísticas de fiabilidad 




Interpretación Según la tabla se aprecia que alfa de Cronbach tiene un valor de 
0,936, el cual revela que el instrumento de Gestión por Competencias es 
altamente confiable. 
Tabla 4  
Confiabilidad del cuestionario Empoderamiento 
Estadísticas de fiabilidad 




Interpretación La tabla el valor de alfa de Cronbach 0,908 el cual significa que 
cuestionario de Empoderamiento es altamente confiable. 
3.5. Procedimientos  
Se presentó mediante un documento de presentación de la universidad hacia la 
dirección de la clínica, donde se va a aplicar los 2 instrumentos de los 
cuestionarios de cada variable, después de la presentación se procede a la 
selección de los sujetos de estudio a quienes se le entregara el consentimiento 
informado para su firma y autorización de participar en el estudio. Se obtendrá 







3.6. Método de Análisis de Datos  
La información se procederá a través del paquete estadístico llamado SPSS 
versión 26, donde se obtendrán los Resultados de análisis estadisticos 
descriptivos e inferencial. Para hallar el factor de relación. Se aplicará el 
coeficiente de rho de speraman para la determinación de la correlación que 
existe en los objetivos planteados. 
3.7. Aspectos Éticos  
La investigación es responsabilidad exclusiva del investigador, se utilizara un 
consentimiento informado los datos obtenidos de manera confidencial, la 
información que va a ser recogido por el equipo de investigación, y los datos 
obtenidos de manera adecuada guardando los criterios sin la adulteración de 
alguno de los datos. Se va a utilizar un consentimiento informado donde los 
participantes se les entregaran para su firma y autorización para que estén 
enterados de la investigación de la cual van a participar y los datos de los 

















4.1 Resultados Descriptivos 
Tabla 05 
Frecuencias de la variable 1 Gestión por competencias 
Variable 1.Gestión por competencias 





Válido Bajo 27 49,1 49,1 49,1 
Medio 19 34,5 34,5 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  














Figura 1. Niveles de gestión por competencia 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 05.- Según la tabla y figura se puede ver que el 49.09% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de gestión por competencias, el 34,55% nivel medio y 






Frecuencias de Conocimientos 
Dimensión 1. Conocimientos 





Válido Bajo 31 56,4 56,4 56,4 
Medio 15 27,3 27,3 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  

























Figura 2. Niveles de Conocimientos 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN  
Tabla 06.- Según la tabla y figura se puede ver que el 56,36% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Conocimientos, el 27,27% nivel medio y el 16,36% 







Frecuencias de la dimensión Actitudes 
Dimensión 2. Actitudes 





Válido Bajo 22 40,0 40,0 40,0 
Medio 25 45,5 45,5 85,5 
Alto 8 14,5 14,5 100,0 
Total 55 100,0 100,0  

























Figura 3. Niveles de Actitudes 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 07.- Según la tabla y figura se puede ver que el 40.00% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Actitudes, el 45,45% nivel medio y el 14,55% exhiben 







Frecuencias de la dimensión Rasgos 
Dimensión 3. Rasgos 





Válido Bajo 29 52,7 52,7 52,7 
Medio 17 30,9 30,9 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  























Figura 4. Niveles de Rasgos 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 08.- Según la tabla y figura se puede ver que el 52,73% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Rasgos, el 30,91% nivel medio y el 16,36% exhiben 









Frecuencias de la dimensión Habilidades 
Dimensión 4. Habilidades 





Válido Bajo 20 36,4 36,4 36,4 
Medio 26 47,3 47,3 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  

















Figura 5. Niveles de Habilidades 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 09.- Según la tabla y figura se puede ver que el 36,36% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Habilidades, el 47,27% nivel medio y el 16,36% 







Frecuencias de la variable 2 Empoderamiento 
Variable 2. Empoderamiento 





Válido Bajo 23 41,8 41,8 41,8 
Medio 23 41,8 41,8 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  


























Figura 6. Niveles de Empoderamiento 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 10.- Según la tabla y figura se puede ver que el 41,82% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Empoderamiento, el 41,82% nivel medio y el 16,36% 






Frecuencias de la dimensión Significativo 
Dimensión 1. Significativo 





Válido Bajo 17 30,9 30,9 30,9 
Medio 29 52,7 52,7 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  

























Figura 7. Niveles de Significativo 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 11.- Según la tabla y figura se puede ver que el 30,91% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Significativo, el 52,73% nivel medio y el 16,36% 







Frecuencias de la dimensión Competencias 
Dimensión 2. Competencias 





Válido Bajo 21 38,2 38,2 38,2 
Medio 25 45,5 45,5 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  


















Figura 8. Niveles de Competencias 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 12.- Según la tabla y figura se puede ver que el 38,18% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de competencias, el 45,45% nivel medio y el 16,36% 







Frecuencias de la dimensión Autodeterminación 
Dimensión 3. Autodeterminación 





Válido Bajo 24 43,6 43,6 43,6 
Medio 22 40,0 40,0 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  
























Figura 9. Niveles de Autodeterminación 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 13.- Según la tabla y figura se puede ver que el 43,64% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Autodeterminación, el 40,00% nivel medio y el 








Frecuencias de la dimensión Impacto 
Dimensión 4. Impacto 





Válido Bajo 15 27,3 27,3 27,3 
Medio 35 63,6 63,6 90,9 
Alto 5 9,1 9,1 100,0 
Total 55 100,0 100,0  

























Figura 10. Niveles de Impacto 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 14.- Según la tabla y figura se puede ver que el 27,27% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de gestión por competencias, el 63,64% nivel medio y 







Frecuencias de la dimensión Impacto 
Dimensión 4. Impacto 





Válido Bajo 15 27,3 27,3 27,3 
Medio 35 63,6 63,6 90,9 
Alto 5 9,1 9,1 100,0 
Total 55 100,0 100,0  
























Figura 11. Niveles de Impacto 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 15.- Según la tabla y figura se puede ver que el 27,27% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de gestión por competencias, el 63,64% nivel medio y 








Frecuencias de la dimensión Seguridad 
Dimensión 5. Seguridad 





Válido Bajo 22 40,0 40,0 40,0 
Medio 24 43,6 43,6 83,6 
Alto 9 16,4 16,4 100,0 
Total 55 100,0 100,0  



























Figura 12. Niveles de Seguridad 
Fuente elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 16.- Según la tabla y figura se puede ver que el 40,00% de los encuestados 
exhiben como nivel bajo de Seguridad, el 43,64% nivel medio y el 16,36% 










Total Bajo Medio Alto 
Variable1.Gestión  
competencias 
Bajo Recuento 23 4 0 27 
% del total 41,8% 7,3% 0,0% 49,1% 
Medio Recuento 0 19 0 19 
% del total 0,0% 34,5% 0,0% 34,5% 
Alto Recuento 0 0 9 9 
% del total 0,0% 0,0% 16,4% 16,4% 
Total Recuento 23 23 9 55 
% del total 41,8% 41,8% 16,4% 100,0% 
Fuente: elaboración propia 
 
Figura 13. Niveles de Variable 1. Gestión por competencias *Variable 2. 
Empoderamiento 
Fuente: elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 17.- En la tabla y figura correspondiente se aprecia los que tienen un nivel 
bajo de la gestión por competencias y bajo nivel de empoderamiento está 
conformado por 41.8%, los que tienen un nivel medio de la gestión por 
competencias y un nivel medio de empoderamiento está conformado por 34.5%, 
los que están altamente calificados de la gestión por competencias y un nivel alto 




Tabla cruzada Dimensión 1. Conocimientos *Variable 2. Empoderamiento 
 
Variable2.Empoderamiento 
Total Bajo Medio Alto 
Dimension 1. 
Conocimientos 
Bajo Recuento 23 8 0 31 
% del total 41,8% 14,5% 0,0% 56,4% 
Medio Recuento 0 15 0 15 
% del total 0,0% 27,3% 0,0% 27,3% 
Alto Recuento 0 0 9 9 
% del total 0,0% 0,0% 16,4% 16,4% 
Total Recuento 23 23 9 55 
% del total 41,8% 41,8% 16,4% 100,0% 
Fuente: elaboración propia 
 
 
Figura 14. Niveles de Dimensión 1. Conocimientos *Variable 2. Empoderamiento 
Fuente: elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 18.- En la tabla y figura correspondiente se aprecia los que tienen un nivel 
bajo de la dimensión conocimiento y bajo nivel de empoderamiento está 
conformado por 41.8%, los que tienen un nivel medio de la dimensión 
conocimiento y un nivel medio de empoderamiento está conformado por 27.3%, 
los que están altamente calificados de la dimensión conocimiento y un nivel alto 




Tabla cruzada Dimensión 2. Actitudes *Variable 2. Empoderamiento 
 
Variable2.Empoderamiento 
Total Bajo Medio Alto 
Dimension 2. 
Actitudes 
Bajo Recuento 22 0 0 22 
% del total 40,0% 0,0% 0,0% 40,0% 
Medio Recuento 1 23 1 25 
% del total 1,8% 41,8% 1,8% 45,5% 
Alto Recuento 0 0 8 8 
% del total 0,0% 0,0% 14,5% 14,5% 
Total Recuento 23 23 9 55 
% del total 41,8% 41,8% 16,4% 100,0% 





















Figura 15. Niveles de Dimensión 2. Actitudes *Variable 2. Empoderamiento 
Fuente: elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 19.- En la tabla y figura correspondiente se aprecia los que tienen un nivel 
bajo de la dimensión actitudes y bajo nivel de empoderamiento está conformado 
por 40.0%, los que tienen un nivel medio de la dimensión actitudes y un nivel 
medio de empoderamiento está conformado por 41.8%, los que están altamente 
calificados de la dimensión actitudes y un nivel alto de empoderamiento está 




Tabla cruzada Dimensión 3. Rasgos *Variable 2. Empoderamiento 
 
Variable2.Empoderamiento 
Total Bajo Medio Alto 
Dimension 3. 
Rasgos 
Bajo Recuento 22 7 0 29 
% del total 40,0% 12,7% 0,0% 52,7% 
Medio Recuento 1 16 0 17 
% del total 1,8% 29,1% 0,0% 30,9% 
Alto Recuento 0 0 9 9 
% del total 0,0% 0,0% 16,4% 16,4% 
Total Recuento 23 23 9 55 
% del total 41,8% 41,8% 16,4% 100,0% 














Figura 16. Niveles Dimensión 3. Rasgos *Variable 2. Empoderamiento 
Fuente: elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 20.- En la tabla y figura correspondiente se aprecia los que tienen un nivel 
bajo de la dimensión rasgos y bajo nivel de empoderamiento está conformado 
por 40.0%, los que tienen un nivel medio de la dimensión rasgos y un nivel medio 
de empoderamiento está conformado por 29.1%, los que están altamente 
calificados de la dimensión rasgos y un nivel alto de empoderamiento está 




Tabla cruzada Dimensión 4. Habilidades *Variable 2. Empoderamiento 
 
Variable2.Empoderamiento 
Total Bajo Medio Alto 
Dimension 4. 
Habilidades 
Bajo Recuento 20 0 0 20 
% del total 36,4% 0,0% 0,0% 36,4% 
Medio Recuento 3 23 0 26 
% del total 5,5% 41,8% 0,0% 47,3% 
Alto Recuento 0 0 9 9 
% del total 0,0% 0,0% 16,4% 16,4% 
Total Recuento 23 23 9 55 
% del total 41,8% 41,8% 16,4% 100,0% 













Figura 17. Niveles de Dimensión 4. Habilidades *Variable 2. Empoderamiento 
Fuente: elaboración propia 
 
INTERPRETACIÓN 
Tabla 21.- En la tabla y figura correspondiente se aprecia los que tienen un nivel 
bajo de la dimensión Habilidades y bajo nivel de empoderamiento está 
conformado por 36.4%, los que tienen un nivel medio de la dimensión 
Habilidades y un nivel medio de empoderamiento está conformado por 41.8%, 
los que están altamente calificados de la dimensión Habilidades y un nivel alto 
de empoderamiento está conformado por 16.4%. 
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4.2 Resultados Inferenciales 
Prueba de normalidad  
Para poder realizar el análisis inferencial primeramente, se hizo la prueba de 
normalidad para determinar el tipo de estadística a aplicar. 
Prueba de normalidad  
Hipótesis de normalidad 
Ho: las variables Gestión por competencias y empoderamiento no son distintas a 
la distribución normal. 
Ha: las variables Gestión por competencias y empoderamiento son distintas a la 
distribución normal. 
Tabla 22 
Prueba de normalidad 
 
Kolmogorov-Smirnova 
Estadístico gl Sig. 
Variable 1.Gestión por competencias ,307 55 ,000 
Variable 2. Empoderamiento ,266 55 ,000 
Fuente elaboración propia 
 
En la tabla se puede ver que la muestra fue de 55 datos que el valor de la sig. = 
0,000 que es menor a 0,05 obligando a rechazar la hipótesis nula y asumir la 
alterna: las variables Gestión por competencias y empoderamiento son distintas 
a la distribución normal, este resultado indica que para la contratación de las 
hipótesis aplicar la estadística no paramétrica dentro se encuentra rho de 
spearman. 
Planteamiento de la hipótesis estadístico general 
Ho: No existe relación entre Gestión por competencias y empoderamiento en el 
personal de salud de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021. 
Ha: Existe relación entre Gestión por competencias y empoderamiento en el 
























Sig. (bilateral)  ,000 






Sig. (bilateral) ,000  
N 55 55 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
Fuente elaboración propia 
 
En la tabla se aprecia que el valor de rho= 0,917 indicando que es una 
correlación positiva alta, igualmente si la sig.= 0,000 que es menor a 0,05 indica 
que se debe aceptar la hipótesis alterna: Existe relación entre Gestión por 
competencias y empoderamiento en el personal de salud de un centro médico 
privado san juan de Miraflores – 2021. 
Contrastación de la hipótesis especifica 1 
Ho: No existe relación entre Conocimientos y empoderamiento en el personal de 
salud de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021. 
Ha: Existe relación entre Conocimientos y empoderamiento en el personal de 











Correlaciones de Dimensión 1. Conocimientos y Variable 2. Empoderamiento 
Correlaciones 
                                              Dimensión1.      










Sig. (bilateral)  ,000 






Sig. (bilateral) ,000  
N 55 55 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
Fuente elaboración propia 
 
En la tabla se aprecia que el valor de rho= 0,847 indicando que es una 
correlación positiva alta, igualmente si la sig.= 0,000 que es menor a 0,05 indica 
que se debe aceptar la hipótesis alterna: Existe relación entre Conocimientos y 
empoderamiento en el personal de salud de un centro médico privado san juan 
de Miraflores – 2021. 
Contrastación de la hipótesis especifica 2 
Ho: No existe relación entre actitudes y empoderamiento en el personal de salud 
de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021. 
Ha: Existe relación entre actitudes y empoderamiento en el personal de salud de 












Correlaciones de Dimensión 2. Actitudes y Variable 2. Empoderamiento 
Correlaciones 
 











Sig. (bilateral)  ,000 






Sig. (bilateral) ,000  
N 55 55 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
Fuente elaboración propia 
En la tabla se aprecia que el valor de rho= 0,966 indicando que es una 
correlación positiva alta, igualmente si la sig.= 0,000 que es menor a 0,05 indica 
que se debe aceptar la hipótesis alterna: Existe relación entre actitudes y 
empoderamiento en el personal de salud de un centro médico privado san juan 
de Miraflores – 2021. 
Contrastación de la hipótesis especifica 3 
Ho: No existe relación entre rasgos y empoderamiento en el personal de salud 
de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021. 
Ha: Existe relación entre rasgos y empoderamiento en el personal de salud de 



























Sig. (bilateral)  ,000 






Sig. (bilateral) ,000  
N 55 55 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
Fuente elaboración propia 
En la tabla se aprecia que el valor de rho= 0,835 indicando que es una 
correlación positiva alta, igualmente si la sig.= 0,000 que es menor a 0,05 indica 
que se debe aceptar la hipótesis alterna: Existe relación entre rasgos y 
empoderamiento en el personal de salud de un centro médico privado san juan 
de Miraflores – 2021. 
Contrastación de la hipótesis especifica 4 
Ho: No existe relación entre habilidades y empoderamiento en el personal de 
salud de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021. 
Ha: Existe relación entre habilidades y empoderamiento en el personal de salud 




























Sig. (bilateral)  ,000 






Sig. (bilateral) ,000  
N 55 55 
**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
Fuente elaboración propia 
En la tabla se aprecia que el valor de rho= 0,937 indicando que es una 
correlación positiva alta, igualmente si la sig.= 0,000 que es menor a 0,05 indica 
que se debe aceptar la hipótesis alterna: Existe relación entre habilidades y 
empoderamiento en el personal de salud de un centro médico privado san juan 














Según el Objetivo General, Los resultados inferenciales muestran que el valor 
de rho= 0,917 indica que se trata de una correlación alta, igualmente si la sig.= 
0,000 que es menor a 0,05 indica que se debe aceptar la hipótesis alterna: por 
tanto se asevera que: Existe relación entre Gestión por Competencias y 
Empoderamiento en el Personal de Salud de un Centro Médico Privado San Juan 
de Miraflores – 2021. Este hallazgo es similar a los resultados logrados por 
Paitán, E. (2020) en conclusión se demostró por precedentes, la teoría y 
metodología para recolectar información de línea de base evaluando cómo los 
profesionales de enfermería perciben la gestión institucional y analizar la 
concurrencia con el empoderamiento empleado Existen relaciones entre 
variables Identificar relaciones existentes. La relación entre la gestión 
administrativa y el empoderamiento, quien concluyó que existe. Este hallazgo es 
similar a los resultados de Rojas, C. Hernández, H. y Niebles W (2020 - 
Colombia) en su tesis sobre gestión por competencias quien concluye que el 
nivel es medio. También es congruente a la teoría que las 2 variables de gestión 
por competencias y empoderamiento están relacionadas de manera positiva 
(Xiang et al., 2020) que sostiene que los subsistemas están funcionalmente 
relacionados entre sí la variable de gestión por competencia aumenta también 
aumenta la variable de empoderamiento. Cuando mayor es la gestión por 
competencias también mayor es el nivel de empoderamiento de las personas 
porque la relación es positiva alta Para este modelo, el concepto de competencia 
se define como: La capacidad real de un individuo para dominar una serie de 
tareas que constituyen una función específica (26). Igualmente, es congruente la 
teoría de comportamiento, sostiene que personas con desempeño sobresaliente, 
es decir, para trabajadores que se desempeñan bien y cuyos resultados 
laborales cumplen con las expectativas de la empresa, para determinar sus 
características y habilidades, y así determinar sus puestos tienen un impacto 
decisivo en el progreso del trabajo y la marcha de la organización, porque 





Según el Objetivo Específico 1, Los resultados inferenciales muestran que el 
valor de rho= 0,847 indica que es una correlación alta, igualmente si la sig.= 
0,000 que es menor a 0,05 indica que se debe aceptar la hipótesis alterna por 
tanto se asevera que existe relación entre Conocimientos y Empoderamiento en 
el Personal de Salud de un Centro Médico Privado San Juan de Miraflores – 
2021. Este hallazgo es similar a los resultados de Peralta, H. (2019) las 
conclusiones indican que el nivel de autorización del gobierno local es bajo en 
factores fuertes (estrategia, estructura, sistema) y medio en factores blandos 
(estilo, individualidad, habilidades y valores compartidos).También es 
congruente con la teoría de Moreno et al., (2019) quien define a la gestión por 
competencias de conocimiento la información que se obtiene para que el 
personal médico lo maneje, comprenda y domine de una manera determinada y 
de manera consistente para lograr y mantener un desempeño efectivo, lo cual 
es muy especial. También señalaron que esta es la capacidad de resolver de 
manera efectiva ciertos problemas. También es congruente a la teoría 
constructivista descrito por Reay (2019), a mayor conocimiento también tienen 
mayor empoderamiento de las personas parte de un examen de la relación 
existente entre el grupo y el entorno, y entre la formación y el empleo. Para 
determinar y describir sus habilidades, se hizo reseña a sus oportunidades y 
metas de trabajo, así como al ambiente social y profesional relacionado con ellas. 
El establecimiento de la competencia no es solo la función del mercado, sino 
también la única competencia que valora a las personas, sus metas y 
posibilidades. 
Según el Objetivo Específico 2, Los resultados inferenciales muestran que el 
valor de rho= 0,966 indica que es una correlación alta, igualmente si la sig.= 
0,000 que es menor a 0,05 indica que se debe aceptar la hipótesis alterna por 
tanto se puede asumir que existe relación entre actitudes y empoderamiento en 
el Personal de Salud de un Centro Médico Privado San Juan de Miraflores – 
2021. Este hallazgo es similar a los resultados de Choque, T. (2019) se concluyó 
que según los resultados obtenidos se muestran que todas las dimensiones del 
clima organizacional afectarán el poder de la jefa de enfermería, estas 
dimensiones son: relaciones interpersonales, estilo de gestión, sentido de 
pertenencia, estabilidad y valores colectivos los que tienen mayor 
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preponderancia sobre la oportunidad y los recursos del empoderamiento 
También es similar a los resultados de Toledo, A. Orrego, C. y Perestelo, L. 
(2019) concluyendo que el nivel de empoderamiento expresa un nivel medio. 
Igualmente es congruente con la teoría de Palma (2018) quien mencionó que a 
mayor actitud de las personas también hay mayor empoderamiento porque la 
relación es positiva alta que son la combinación de prácticas, modos, conductas 
y hábitos ineludibles para asegurar una interacción conveniente, mejorar las 
relaciones interpersonales y lograr los imparciales de comunicación (es decir, 
enviar o recibir mensajes, información o comandos correctamente). La actitud 
está relacionada con la actitud exitosa del trabajo (36). 
Según el Objetivo Específico 3, Los resultados inferenciales muestran que el 
valor de rho= 0,835 indica que es una correlación alta, igualmente si la sig.= 
0,000 que es menor a 0,05 indica que se debe aceptar la hipótesis alterna por 
tanto se asume que existe relación entre rasgos y empoderamiento en el 
Personal de Salud de un Centro Médico Privado San Juan de Miraflores – 2021. 
Este hallazgo es similar a los resultados de Fernández, L. (2018) concluyendo 
que el nivel es intermedio Los resultados del estudio mostraron que el Ministerio 
de Madre de Dios adoptó un enfoque transcultural hacia la comunidad local para 
la gestión de servicios de salud insuficiente (60%), y solo el 11.1% de los 
recursos humanos de DIRESA tenía suficientes capacidades de salud 
transcultural.También es similar a los resultados de Sanromà, M. (2016). 
Concluyendo que el nivel que presenta es el nivel medio que Estos hallazgos 
refuerzan y confirman la evidencia empírica existente de interés en la creación 
de programas de intervención basados en modelos de promoción de la salud. 
Asimismo, la evaluación del programa por parte del estudiante reconoció la 
propuesta como positiva para la mejora del estilo de vida y contribuyó al 
empoderamiento personal del estudiante y la conciencia de futuro profesional. Si 
aumenta la dimensión de rasgos también aumenta el empoderamiento También 
es análogo con la teoría de Quispe (2010) quien mencionó que los rasgos son lo 
que un individuo hace, dice o asimila en un determinado contexto. Igualmente, 
son comportamientos y estructuras que los empleados realizan en diferentes 
contextos, y pueden detallar discrepancias individuales (37). 
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Según el Objetivo Específico 4, Los resultados inferenciales muestran que el 
valor de rho= 0,937 indica que es una correlación alta, igualmente si la sig.= 
0,000 que es menor a 0,05 indica que se debe aceptar la hipótesis alterna por 
tanto se asume que: Existe relación entre habilidades y empoderamiento en el 
Personal de salud de un Centro Médico Privado San Juan de Miraflores – 2021. 
Este hallazgo es similar a los resultados de Sánchez, K. (2017) En conclusión: 
la prevalencia de estrés laboral entre los empleados es del 68% Atención pre 
hospitalaria planificada por SAMU. La mejor experiencia laboral La reducción del 
número de visitas por turno y ser demasiado joven están relacionados con la 
presión laboral entre el personal de atención pre hospitalaria del programa SAMU 
Este hallazgo es similar a los resultados de Rutz, A. y Buss, M (2015) en 
conclusión resultados muestran la relevancia de las fuerzas que existen en el 
hospital para las enfermeras como figuras políticas. Las personas también 
encontraron que a través de la comprensión del proceso de trabajo y la relación 
interpersonal y el posicionamiento de la conciencia crítica, hay alienación, 
comunicación sumisa, comunicación de otros y posible capacidad de 
cooperación que el nivel que presenta es el nivel medio También es análogo a 
la teoría de 38. Yuan (2019) que se refiere a las habilidades que los humanos 
han desarrollado de forma aprendida o innata a lo largo de los años, sirviéndoles 
en su formación o carrera. Las habilidades son el desempeño natural de una 
persona desempeñándose sin mucho esfuerzo. Asimismo, las habilidades 
pueden apoyar la influencia, la motivación y la gestión de conflictos en un grupo 
de trabajo. De manera similar, el trato personal también es muy transcendental 
en las destrezas interpersonales, y la gerencia debe poder comunicarse, inspirar, 
guiar e impulsar frenesí. Su desarrollo significa la capacidad de inspeccionar 
nuestras impresiones con los demás y la posibilidad de saber cómo regular las 









Primero:  Según la hipótesis general existe relación positiva y alta entre 
Gestión por competencias y empoderamiento en el personal de 
salud de un centro médico privado san juan de Miraflores – 2021. 
(Sig. = 0,000; rho = 0,917). 
Segundo:  La hipótesis especifica 1, Existe relación es positiva y alta entre 
Conocimientos y empoderamiento en el personal de salud de un 
centro médico privado san juan de Miraflores – 2021. (Sig. = 0,000; 
rho = 0,847). 
Tercero:  La hipótesis especifica 2, Existe relación positiva y alta entre 
actitudes y empoderamiento en el personal de salud de un centro 
médico privado san juan de Miraflores – 2021. (Sig. = 0,000; rho = 
0,966). 
Cuarto:  La hipótesis especifica 3, Existe relación positiva y alta entre rasgos 
y empoderamiento en el personal de salud de un centro médico 
privado san juan de Miraflores – 2021. (Sig. = 0,000; rho = 0,835). 
Quinto:  La hipótesis especifica 4, Existe relación positiva y alta entre 
habilidades y empoderamiento en el personal de salud de un centro 














Primero:  Se sugiere a la dirección del centro de salud privado hacer un plan 
de incorporación a la gestión por competencias de ese modo se 
estaría elevando el nivel de empoderamiento. 
Segundo:  Se aconseja y recomienda al jefe de personal hacer un plan de 
capacitaciones para elevar el Conocimientos de ese modo se estaría 
elevando el nivel de empoderamiento. 
Tercero:  La propuestas y asesoramiento al administrador del centro de salud 
privado es hacer actividades que desarrollar la buena actitud de ese 
modo se estaría elevando el nivel de empoderamiento.  
Cuarto:  El asesoramiento y la recomendación al personal asistencial del 
centro de salud privado hacer un plan de desarrollo de los rasgos de 
ese modo se estaría elevando el nivel de empoderamiento.  
Quinto:  Se recomienda a los supervisores del centro de salud privado hacer 
un plan de desarrollo de las habilidades de ese modo se estaría 
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Anexo 01: Matriz de Consistencia 
PROBLEMA OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES E INDICADORES 
Problema general 
¿Cuál es la relación entre 
Gestión por competencias y 
empoderamiento en el personal 
de salud de un centro médico 




¿Cuál es la relación entre 
Conocimientos y 
empoderamiento en el personal 
de salud de un centro médico 
privado san juan de Miraflores – 
2021? 
¿Cuál es la relación entre 
actitudes y empoderamiento en 
el personal de salud de un centro 
médico privado san juan de 




Determinar la relación entre 
Gestión por competencias y 
empoderamiento en el 
personal de salud de un centro 
medico privado San Juan de 




Determinar la relación entre 
Conocimientos y 
empoderamiento en el 
personal de salud de un centro 
médico privado san juan de 
Miraflores – 2021;  
 
Determinar la relación entre 
actitudes y empoderamiento 
en el personal de salud de un 
centro médico privado san juan 






Existe relación estadísticamente 
significativa entre Gestión por 
competencias y empoderamiento 
en el personal de salud de un 
centro médico privado san juan de 




Existe relación estadísticamente 
significativa entre Conocimientos y 
empoderamiento en el personal de 
salud de un centro médico privado 
san juan de Miraflores – 2021;  
 
 
Existe relación estadísticamente 
significativa entre actitudes y 
empoderamiento en el personal de 
salud de un centro médico privado 





Variable 1:  Gestión por competencias 
Dimensión 
Indicadores Ítem Tipo de 
variable 
Nivel  y 
 Rango: 





















Alto  93-125 
Mediano 59 – 92 
Bajo 25 - 58 
           
Discernimiento            
Análisis y solución de 
problemas 
 






Actitudes Empatía 9 - 13            





Comportamiento 14 - 20            
Caracteres            
atributos            
Característica            
Habilidades Destreza técnica 
Formación de equipos 
21 - 25            








 ¿Cuál es la relación entre 
rasgos y empoderamiento en el 
personal de salud de un centro 
médico privado san juan de 
Miraflores – 2021? 
 
 ¿Cuál es la relación entre 
habilidades y empoderamiento 
en el personal de salud de un 
centro médico privado san juan 
de Miraflores – 2021? 
 
Determinar la relación entre 
rasgos y empoderamiento en 
el personal de salud de un 
centro médico privado san juan 
de Miraflores – 2021;  
 
Determinar la relación entre 
habilidades y empoderamiento 
en el personal de salud de un 
centro médico privado san juan 
de Miraflores – 2021. 
 
 
Existe relación estadísticamente 
significativa entre rasgos y 
empoderamiento en el personal de 
salud de un centro médico privado 
san juan de Miraflores – 2021;  
 
Existe relación estadísticamente 
significativa entre habilidades y 
empoderamiento en el personal de 
salud de un centro médico privado 
san juan de Miraflores – 2021. 
Variable 2: Empoderamiento 
Dimensión Indicadores Ítem Tipo de variable nivel y rango 
























Competencias Confianza en las 
capacitaciones 






Impacto Impacto en el trabajo 13 - 16 
control 
Seguridad Confianza en los 
demás 
17 - 20 
Soporte  
 
TIPO Y DISEÑO POBLACIÓN Y MUESTRA TÉCNICAS E INSTRUMENTOS MÉTODO DE ANÁLISIS DE DATOS 
Tipo de investigación: Básica 
Nivel de la investigación: 
descriptivo correlacional 




M= 55 profesionales en salud  
Ox= Gestión por competencias  
OY= Empoderamiento 
R = personifica la relación de 
variables 
La población está conformada 
por 55 trabajadores del Centro 
de salud médico privado de 
San Juan de Miraflores  
La muestra estará 
conformada por 55 
trabajadores Del Centro de 
salud médico privado de San 
Juan de Miraflores. 
Muestreo: no probabilístico 
por conveniencia 
 
La técnica de recolección de datos 
será la encuesta. 
El instrumento de recolección de 
datos será el cuestionario. 
DESCRIPTIVA: 
Tabla de frecuencias y grafica en barras 
INFERENCIAL: 
Prueba correlacional de Spearman Coeficiente de Correlación de Spearman: En estadística, el 
coeficiente de correlación de Spearman, es una medida de la correlación (la asociación o 
interdependencia) entre dos variables aleatorias continuas. Para calcular “ρ”, los datos son 
ordenados y reemplazados por su respectivo orden. 
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ANEXO 2: Operacionalización de la variable gestión por competencia  
Variable Definición conceptual Definición 
operacional 
Dimensiones Indicadores ítems Tipo de 
variable 












La gestión de 
competencias es un 
proceso que nos 
permite determinar las 
habilidades del 
personal requerido 
para cada puesto a 




medibles. El objetivo 
principal es 
implementar un nuevo 
estilo de gestión que 
permita gestionar los 
recursos humanos de 
forma más integral y 
eficaz en función de las 


























































9 - 13 
 
 






































93 - 125 
Medio 




Fuente: Elaboración propia 
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ANEXO 3: Operacionalización de la variable 2. Empoderamiento 
Fuente: Elaboración propia 
 
Variable Definición conceptual Definición 
operacional 
Dimensiones Indicadores ítems Tipo de 
variable 












Capacidad de un sujeto o 
de un grupo, porque este 
es un rasgo que todo 
trabajador médico debe 
poseer en todas las 
disciplinas que se 
enfocan en las personas 
que cuida de manera 
similar. El poder de los 
profesionales de 
enfermería se considera 
un estado en el que las 
enfermeras han 
controlado su práctica y 




dentro de la organización 





Impacto, Seguridad (39) 
 
Para medir se 










También se ha 































Confianza en las 
capacitaciones 









































































ANEXO 5: INSTRUMENTOS DE GESTIÓN POR COMPETENCIAS 
Mediante el presente le suplicamos leer cuidadosamente las siguientes interrogantes 
y marcar la alternativa que crea conveniente, bajo las siguientes alternativas 
1 2 3 4 5 
Nunca Casi nunca A veces Casi siempre siempre 
 
Items 1 2 3 4 5 
Dimension conocimiento 
     
1. Considera que el personal asistencial reconoce, acepta sus 
limitaciones y distingue sus posibilidades 
     
2. Considera que el jefe de personal tiene los conocimientos 
suficientes para la solución de los problemas 
     
3. Cree que el administrador tienen información oportuna sobre 
las tareas para su buen desarrollo 
     
4. Cree que existe un comité de expertos colaboradores que 
supervisan la capacitación de mejora de procesos. 
     
5. Considera que el jefe de personal es alguien dispuesta a 
mejorar. 
     
6. Los supervisores utilizan los medios adecuados para buscar 
soluciones 
     
7. Considera que el personal asistencial se controla frente a 
situaciones de tensión y frustración por la carga laboral. 
     
8. El jefe de personal identifica las causas del problema y busca 
solucionarlas  
     
Dimension actitudes 
     
9. Los supervisores son empática cuando se dirige 
     
10. El jefe de personal promueva la capacitación e impulsa en 
intercambio de información 
     
11. Los supervisores se comunica permanentemente con 
ustedes 
     
12. El jefe de personal son flexible con su personal. 
     
13. Los supervisores prestan ayuda cuando el personal lo 
solicita 
     
Dimension rasgos 
     
14 Los supervisores son claros de mencionar las cosas cuando 
ve fallas 
     
15. Recibe felicitación por parte del gerente 
     
16. El administrador se involucra en el trabajo de todos 
     
17. El personal asistencial reciben información oportuna de las 
tares a ejecutarse 
     
18. La jefa de enfermeras informa oportunamente la 
programación de los turnos 
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19. La jefa de enfermeras comparte información sobre 
capacitaciones que el hospital ejecuta 
     
20. El gerente cultiva un liderazgo digno de imitación. 
     
Dimension habilidades 
     
21 La coordinación de enfermería promueve le trabajo en equipo 
     
22. Se delega responsabilidades autoridad al personal de 
confianza 
     
23.  Se comparte información en forma permanente 
     
24. Se involucra en la labor de su personal  
     
25. Se vela por el cumplimiento de los objetivos de la institución. 

























ANEXO 6: INSTRUMENTO  DE EMPODERAMIENTO 
A continuación, te presentamos un conjunto de enunciados que debes leer y analizar 
con cuidado para marcar el tipo de respuesta que consideres se acerque más a la 
realidad que observas en tu institución. Para ello, debes considerar el significado de 
cada tipo de respuesta como sigue a continuación: 





indeciso De acuerdo Totalmente de 
acuerdo 
 
Items 1 2 3 4 5 
DIMENSIÓN 1: Significado 
     
1 El trabajo que vengo realizando en la institucion donde laboro 
es muy importante para mí 
     
2. Las actividades de mi trabajo son significativas para mí 
     
3. Cuido lo que hago en mi trabajo 
     
4. El trabajo que hago tiene significado e importancia especiales 
para mí 
     
DIMENSIÓN 2: Competencia 
     
5. Confío en mis capacidades personales para desempeñar bien 
mi trabajo 
     
6. Mi trabajo está dentro del alcance de mis competencias y 
capacidades 
     
7. Confío en mis capacidades para realizar mi trabajo con éxito 
     
8. He dominado las habilidades necesarias para hacer mi trabajo 
     
DIMENSIÓN 3: Autodeterminación 
     
9. Tengo suficiente autonomía para decidir cómo realizar mi 
trabajo 
     
10. Puedo decidir cómo realizar mi propio trabajo 
     
11. Tengo oportunidad considerable de independencia en la 
manera cómo hago mi trabajo 
     
12.Tengo oportunidad de utilizar mi iniciativa personal al realizar 
mi trabajo 
     
DIMENSIÓN 4: Impacto 
     
13. Impacto significativamente en lo que sucede en mi unidad de 
trabajo 
     
14. Tengo suficiente control sobre lo que ocurre en mi unidad de 
trabajo 
     
15. Tengo influencia significativa sobre lo que sucede en mi 
unidad de trabajo 
     
16. Mi opinión cuenta en la toma de decisiones de mi unidad de 
trabajo 
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DIMENSIÓN 5: Seguridad 
     
17. Sé que mis compañeros de trabajo son totalmente honestos 
conmigo 
     
18. Confío en que mis compañeros de trabajo comparten 
información importante conmigo 
     
19. Confío en que mis compañeros de trabajo cumplen las 
promesas que hacen 
     
20. Creo que mis compañeros de trabajo se interesan en mi 
bienestar 





















ANEXO 11 CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: GESTIÓN POR 
COMPETENCIAS 
Nº                 DIMENSIONES / ítems    Pertinencia1  Relevancia2  Claridad3  Sugerencias  
  DIMENSIÓN 1 Conocimiento  Si  No  Si  No  Si  No    
1  Considera que el personal asistencial reconoce, acepta sus 
limitaciones y distingue sus posibilidades  
 X    X    X     
2  Considera que el jefe de personal tiene los conocimientos 
suficientes para la solución de los problemas 
  X    X    X     
3  Cree que el administrador tienen información oportuna sobre las 
tareas para su buen desarrollo 
 
 X    X    X     
4  Cree que existe un comité de expertos colaboradores que 
supervisan la capacitación de mejora de procesos. 
  X    X    X     
5  Considera que el jefe de personal es alguien dispuesta a mejorar.   X    X    X     
6  Los supervisores utilizan los medios adecuados para buscar 
soluciones 
  X    X    X     
7 Considera que el personal asistencial se controla frente a 
situaciones de tensión y frustración por la carga laboral. 
 X  X  X   
8 El jefe de personal identifica las causas del problema y busca 
solucionarlas 
 X  X  X   
  DIMENSIÓN 2  Actitudes  Si  No  Si  No  Si  No    
9 Los supervisores son empáticos cuando se dirigen   X    X    X     
10  El jefe de personal promueve la capacitación e impulsa el 
intercambio de información 
 X     X    X     
11 Los supervisores se comunican permanentemente con ustedes   X    X    X     
12  El jefe de personal son flexibles con su personal   X    X    X     
13  Los supervisores prestan ayuda cuando el personal lo solicita   X    X    X     
 DIMENSIÓN 3  Rasgos  Si No Si No Si No   
14 Los supervisores son claros de mencionar las cosas cuando ve 
fallas 
 X  X  X    
15 Recibe felicitación por parte del gerente   X    X    X     
16 El administrador se involucra en el trabajo de todos     X    X    X     
17  El personal asistencial recibe información oportuna de las tares 
a ejecutarse 
  X    X    X     
18  La jefa de enfermeras informa oportunamente la programación 
de los turnos 
  X    X    X     
19 La jefa de enfermeras comparte información sobre las 
capacitaciones que la institucion ejecuta 
 X  X  X   




   
 
 
 Observaciones (precisar si hay suficiencia):_SI HAY SUFICIENCIA______ 
 Opinión de aplicabilidad:  Aplicable  [X]   Aplicable después de corregir  [   ]        No aplicable [   ] 
  Apellidos  y nombres del juez validador. Dr/ Mg: Juan José Gabriel Artica Martínez       DNI 45620749 
  Especialidad del validador  Psicología clínica y de la salud 
 











 Dimensión 4 habilidades  Si No Si No Si No  
21 La coordinación de enfermería promueve el trabajo en equipo  X  X  X   
22 Se delega responsabilidades autoridad al personal de confianza  X  X  X   
23 Se comparte información en forma permanente  X  X  X   
24 Se involucra en la labor de su personal  X  X  X   
25 Se vela por el cumplimiento de los objetivos de la institución  X  X  X   
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Nº                          DIMENSIONES / ítems    Pertinencia1  Relevancia2  Claridad3  Sugerencias  
  DIMENSIÓN 1  Significado  Si  No  Si  No  Si  No    
1  El trabajo que vengo realizando en la institucion donde laboro es 
muy importante para mí  
X     X    X     
2  Las actividades de mi trabajo son significativas para mí    X     X    X     
3  Cuido lo que hago en mi trabajo   X    X    X     
4  El trabajo que hago tiene Significado e importancia especiales para 
mí 
 X     X    X     
  DIMENSIÓN 2   Competencia  Si  No  Si  No  Si  No    
5 Confío en mis capacidades personales para desempeñar bien mi 
trabajo 
  X    X    X     
6  Mi trabajo está dentro del alcance de mis competencias y 
capacidades 
  X    X    X     
7 Confío en mis capacidades para realizar mi trabajo con éxito   X    X    X     
8  He dominado las habilidades necesarias para hacer mi trabajo    X     X    X     
  DIMENSIÓN 3   Autodeterminación  Si  No  Si  No  Si  No    
9  Tengo suficiente autonomía para decidir cómo realizar mi trabajo   X    X    X     
10  Puedo decidir cómo realizar mi propio trabajo   X    X    X     
11  Tengo oportunidad considerable de independencia en la manera 
cómo hago mi trabajo 
  X    X    X     
12  Tengo oportunidad de utilizar mi iniciativa personal al realizar mi 
trabajo 
  X    X    X     
 DIMENSIÓN 4: Impacto  Si No Si No Si No  
13 Impacto significativamente en lo que sucede en mi unidad de trabajo  X  X  X   
14 Tengo suficiente control sobre lo que ocurre en mi unidad de trabajo  X  X  X   
15 Tengo influencia significativa sobre lo que sucede en mi unidad de 
trabajo 
 X  X  X   
16 Mi opinión cuenta en la toma de decisiones de mi unidad de trabajo  X  X  X   
 DIMENSIÓN 5: Seguridad  Si No Si No Si No  
17 Sé que mis compañeros de trabajo son totalmente honestos conmigo  X  X  X   
18 Confío en que mis compañeros de trabajo comparten información 
importante conmigo 
 X  X  X   
19 Confío en que mis compañeros de trabajo cumplen las promesas 
que hacen 
 X  X  X   
20 Creo que mis compañeros de trabajo se interesan en mi bienestar  X  X  X   
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ANEXO 13.- CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: GESTIÓN POR  
 COMPETENCIAS 
Nº                 DIMENSIONES / ítems    Pertinencia1  Relevancia2  Claridad3  Sugerencias  
  DIMENSIÓN 1 Conocimiento  Si No Si No Si No   
          
1 Considera que el personal asistencial reconoce, acepta sus 
limitaciones y distingue sus posibilidades  
X  X  X     
2  Considera que el jefe de personal tiene los conocimientos 
suficientes para la solución de los problemas 
 X  X  X     
3  Cree que el administrador tienen información oportuna sobre las 
tareas para su buen desarrollo 
 X  X  X     
4  Cree que existe un comité de expertos colaboradores que 
supervisan la capacitación de mejora de procesos. 
 X  X  X     
5  Considera que el jefe de personal es alguien dispuesta a mejorar.  X  X  X     
6  Los supervisores utilizan los medios adecuados para buscar 
soluciones 
 X  X  X     
7 Considera que el personal asistencial se controla frente a 
situaciones de tensión y frustración por la carga laboral. 
 X  X  X   
8 El jefe de personal identifica las causas del problema y busca 
solucionarlas 
 X  X  X   
  DIMENSIÓN 2  Actitudes  Si No Si No Si No   
9 Los supervisores son empáticos cuando se dirigen  X  X  X    
10  El jefe de personal promueve la capacitación e impulsa el 
intercambio de información 
 X  X  X    
11 Los supervisores se comunican permanentemente con ustedes  X  X  X    
12  El jefe de personal son flexibles con su personal  X  X  X    
13  Los supervisores prestan ayuda cuando el personal lo solicita  X  X  X    
 DIMENSIÓN 3  Rasgos  Si No Si No Si No   
14 Los supervisores son claros de mencionar las cosas cuando ve 
fallas 
 X  X  X    
15 Recibe felicitación por parte del gerente  X  X  X    
16 El administrador se involucra en el trabajo de todos    X  X  X    
17  El personal asistencial recibe información oportuna de las tares 
a ejecutarse 
 X  X  X    
18  La jefa de enfermeras informa oportunamente la programación 
de los turnos 
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19 La jefa de enfermeras comparte información sobre las 
capacitaciones que la institucion ejecuta 
 X  X  X   
20 El gerente cultiva un liderazgo digno de imitación  X  X  X   
 Dimensión 4 habilidades  Si No Si No Si No  
21 La coordinación de enfermería promueve el trabajo en equipo  X  X  X   
22 Se delega responsabilidades autoridad al personal de confianza  X  X  X   
23 Se comparte información en forma permanente  X  X  X   
24 Se involucra en la labor de su personal  X  X  X   
25 Se vela por el cumplimiento de los objetivos de la institución  X  X  X   
1 Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2 Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica del constructo.  
3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo. 
 
 
 Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión  
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ANEXO 14.- CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: 
 EMPODERAMIENTO 
Nº                          DIMENSIONES / ítems    Pertinencia1  Relevancia2  Claridad3  Sugerencias  
  DIMENSIÓN 1  Significado  Si No Si No Si No   
1  El trabajo que vengo realizando en la institución donde laboro es 
muy importante para mí  
X  X  X    
2  Las actividades de mi trabajo son significativas para mí    X  X  X    
3  Cuido lo que hago en mi trabajo  X  X  X    
4  El trabajo que hago tiene Significado e importancia especiales para 
mí 
 X  X  X    
  DIMENSIÓN 2   Competencia  Si No Si No Si No   
5 Confío en mis capacidades personales para desempeñar bien mi 
trabajo 
 x  X  X    
6  Mi trabajo está dentro del alcance de mis competencias y 
capacidades 
 X  X  X    
7 Confío en mis capacidades para realizar mi trabajo con éxito  X  X  X    
8  He dominado las habilidades necesarias para hacer mi trabajo    X  X  X    
  DIMENSIÓN 3   Autodeterminación  Si No Si No Si No   
9  Tengo suficiente autonomía para decidir cómo realizar mi trabajo  X  X  X    
10  Puedo decidir cómo realizar mi propio trabajo  X  X  X    
11  Tengo oportunidad considerable de independencia en la manera 
cómo hago mi trabajo 
 X  X  X    
12  Tengo oportunidad de utilizar mi iniciativa personal al realizar mi 
trabajo 
 X  X  X    
 DIMENSIÓN 4: Impacto  Si No Si No Si No  
13 Impacto significativamente en lo que sucede en mi unidad de 
trabajo 
 X  X  X   
14 Tengo suficiente control sobre lo que ocurre en mi unidad de 
trabajo 
 X  X  X   
15 Tengo influencia significativa sobre lo que sucede en mi unidad de 
trabajo 
 X  X  X   
16 Mi opinión cuenta en la toma de decisiones de mi unidad de trabajo  X  X  X   
 DIMENSIÓN 5: Seguridad  Si No Si No Si No  
17 Sé que mis compañeros de trabajo son totalmente honestos 
conmigo 
 X  X  X   
18 Confío en que mis compañeros de trabajo comparten información 
importante conmigo 





 Observaciones (precisar si hay suficiencia):   ____SI HAY SUFICIENCIA_____ 
 
 Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]           Aplicable después de corregir  [   ]         No aplicable [   ] 
 
 
 Apellidos y nombres del juez validador:   _HUAYTA FRANCO, Yolanda Josefina__ DNI: _09333287___ 
 
 Grado y Especialidad del validador: __________DOCTORA EN EDUCACIÓN____________________ 
 
 










19 Confío en que mis compañeros de trabajo cumplen las promesas 
que hacen 
 X  X  X   
20 Creo que mis compañeros de trabajo se interesan en mi bienestar  X  X  X   
1 Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2 Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica del constructo.  
3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo. 
 
 
 Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión  
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ANEXO 15.- CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: GESTIÓN POR   
 COMPETENCIAS 
Nº                 DIMENSIONES / ítems    Pertinencia1  Relevancia2  Claridad3  Sugerencias  
  DIMENSIÓN 1 Conocimiento  Si  No  Si  No  Si  No    
1  Considera que el personal asistencial reconoce, acepta sus 
limitaciones y distingue sus posibilidades  
 X    X    X     
2  Considera que el jefe de personal tiene los conocimientos 
suficientes para la solución de los problemas 
  X    X    X     
3  Cree que el administrador tienen información oportuna sobre las 
tareas para su buen desarrollo 
 
 X    X    X     
4  Cree que existe un comité de expertos colaboradores que 
supervisan la capacitación de mejora de procesos. 
  X    X    X     
5  Considera que el jefe de personal es alguien dispuesta a mejorar.   X    X    X     
6  Los supervisores utilizan los medios adecuados para buscar 
soluciones 
  X    X    X     
7 Considera que el personal asistencial se controla frente a 
situaciones de tensión y frustración por la carga laboral. 
 X  X  X   
8 El jefe de personal identifica las causas del problema y busca 
solucionarlas 
 X  X  X   
  DIMENSIÓN 2  Actitudes  Xi  No  Si  No  Si  No    
9 Los supervisores son empáticos cuando se dirigen   X    X    X     
10  El jefe de personal promueve la capacitación e impulsa el 
intercambio de información 
 X     X    X     
11 Los supervisores se comunican permanentemente con ustedes   X    X    X     
12  El jefe de personal son flexibles con su personal   X    X    X     
13  Los supervisores prestan ayuda cuando el personal lo solicita   X    X    X     
 DIMENSIÓN 3  Rasgos  Si No Si No Si No   
14 Los supervisores son claros de mencionar las cosas cuando ve 
fallas 
 X  X  X    
15 Recibe felicitación por parte del gerente   X    X    X     
16 El administrador se involucra en el trabajo de todos     X    X    X     
17  El personal asistencial recibe información oportuna de las tares 
a ejecutarse 
  X    X    X     
18  La jefa de enfermeras informa oportunamente la programación 
de los turnos 
  X    X    X     
19 La jefa de enfermeras comparte información sobre las 
capacitaciones que la institucion ejecuta 







 Observaciones (precisar si hay suficiencia):__SI HAY SUFICIENCIA_________ 
 Opinión de aplicabilidad:  Aplicable  [X]             Aplicable después de corregir  [   ]           No aplicable [   ] 
 Apellidos  y nombres del juez validador. Dr/ Mg: JIMMY CARLOS ORIHUELA SALAZAR 
    
           DNI 25580673 
 
  Especialidad del validador  PSICOLOGO CLÍNICO ORGANIZACIONAL 
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20 El gerente cultiva un liderazgo digno de imitación  X  X  X   
 Dimensión 4 habilidades  Si No Si No Si No  
21 La coordinación de enfermería promueve el trabajo en equipo  X  X  X   
22 Se delega responsabilidades autoridad al personal de confianza  X  X  X   
23 Se comparte información en forma permanente  X  X  X   
24 Se involucra en la labor de su personal  X  X  X   
25 Se vela por el cumplimiento de los objetivos de la institución  X  X  X   
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Nº                          DIMENSIONES / ítems    Pertinencia1  Relevancia2  Claridad3  Sugerencias  
  DIMENSIÓN 1  Significado  Si  No  Si  No  Si  No    
1  El trabajo que vengo realizando en la institucion donde laboro es muy 
importante para mí  
 x    x    x     
2  Las actividades de mi trabajo son significativas para mí     x    x    x     
3  Cuido lo que hago en mi trabajo   x    x    x     
4  El trabajo que hago tiene Significado e importancia especiales para mí   x    x    x     
  DIMENSIÓN 2   Competencia  Si  No  Si  No  Si  No    
5 Confío en mis capacidades personales para desempeñar bien mi trabajo   x    x    x     
6  Mi trabajo está dentro del alcance de mis competencias y capacidades   x    x    x     
7 Confío en mis capacidades para realizar mi trabajo con éxito   x    x    x     
8  He dominado las habilidades necesarias para hacer mi trabajo     x    x    x     
  DIMENSIÓN 3   Autodeterminación  Si  No  Si  No  Si  No    
9  Tengo suficiente autonomía para decidir cómo realizar mi trabajo   x    x    x     
10  Puedo decidir cómo realizar mi propio trabajo   x    x    x     
11  Tengo oportunidad considerable de independencia en la manera cómo 
hago mi trabajo 
  x    x    x     
12  Tengo oportunidad de utilizar mi iniciativa personal al realizar mi trabajo   x    x    x     
 DIMENSIÓN 4: Impacto  Si No Si No Si No  
13 Impacto significativamente en lo que sucede en mi unidad de trabajo  x  x  x   
14 Tengo suficiente control sobre lo que ocurre en mi unidad de trabajo  x  x  x   
15 Tengo influencia significativa sobre lo que sucede en mi unidad de trabajo  x  x  x   
16 Mi opinión cuenta en la toma de decisiones de mi unidad de trabajo  x  x  x   
 DIMENSIÓN 5: Seguridad  Si No Si No Si No  
17 Sé que mis compañeros de trabajo son totalmente honestos conmigo  x  x  x   
18 Confío en que mis compañeros de trabajo comparten información 
importante conmigo 
 x  x  x   
19 Confío en que mis compañeros de trabajo cumplen las promesas que 
hacen 
 x  x  x   
20 Creo que mis compañeros de trabajo se interesan en mi bienestar  x  x  x   
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